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PARTIE 1 CONTEXTE DE L’ÉTUDE : 
les constats
L’EDT DES PARENTS
LA SÉDENTARITÉ
LA QUALITÉ DU SOMMEIL
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CONSTAT 1 : Les parents et leur EDT,  
TEMPS DES LOISIRS ?
 L’emploi du temps des parents  bi-actifs (Le Flo’ch, 
2009): la famille vit à contre-temps, difficultés à 
anticiper
 Difficile conciliation entre rôle professionnel et rôle 
familial: l’un au détriment de l’autre (Grennhaus et 
Beutell, 1985)
 Les horaires très tardifs ou très matinaux modifient  le 
sommeil, les humeurs, les interactions sociales au sein 
de la famille (Gadbois et al.,2000)
 LA PRESSION AU TRAVAIL (VEZINA ET AL., 2000)
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CONSTAT 2 : LA SÉDENTARITÉ
 Pb de l’obésité infantile: 4,8 % chez les maternelles 4-5 ans en
2015 : manque d’activité physique, le niveau de sédentarité
(PIELES et AL.; 2014) CONSÉQUENCES PSYCHO-SOCIALES
 Cliff et Janssen (2011) Les activite ́s sédentaires sont souvent
introduites très tôt dans la routine quotidienne des nourrissons
et leur prévalence augmente re ́gulièrement jusqu’à l’âge
préscolaire, tandis que les taux d’activité physique ont
tendance à e ̂tre faibles à la maison et dans les garderies
 LA place de l’AP EN CRÈCHE : Enquête menée en 2011 MME
MAINGUET , MME LASALLE MCF LILLE 3 : PEU D’AP …
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CONSTAT 3 : Mauvais sommeil: 
résultante  sur le POIDS, la fatigue, 
l’humeur, attention, mémoire  
 Le pb de l’endormissement 
à la maison 
 Et  en crèche : 
aménagements nouveaux 
dortoirs séparés ?
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SOMMEIL ET AP, 
SYNCHRONISATEUR DE RYTHME
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PARTIE 2 LA REVUE DE LITTÉRATURE
-ACCUEIL DE QUALITÉ
-LES EFFETS DE
L’ACTIVITÉ PHYSIQUE
SUR LE
DÉVELOPPEMENT DE
L’ENFANT ET LA
MAMAN
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2.1 LES CRITÈRES D’UN ACCUEIL DE  
QUALITÉ
Accueil favorable 
(BIGRAS, 2007)
Diminuer le stress
Améliorer le 
développement 
général de l’enfant
Étude de Vandell
(2004)
les indicateurs globaux de qualité : 
rapport éducatrice/enfant ; la 
taille du groupe, la formation, 
l'expérience, lié à la qualité du 
développement de l'enfant
- la qualité des processus internes
reliée au programme d'activités,
aux interactions entre personnel
de garde et les enfants, la
chaleur, la sensibilité du
personnel et la capacité à
organiser un environnement
physique et social répondant
aux besoins de l'enfant, selon
leur niveau de développement
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2.2 Les Effets de l’ AP
 l’activite physique a des impacts be ́ne ́fiques sur la sante ́ et le 
de ́veloppement (Okely, 2008) estime de soi +++
 contribue a ̀ la pre ́vention de l’obe ́site (Morre etal;, 2003) et des 
facteurs de risque de maladies cardiovasculaires (Sa ̈a ̈kslahti et al., 
1999) 
 effet positif sur le de ́veloppement osseux (Litmanovitz , 2007) et 
moteur (Williams 2008) ainsi que sur le de ́veloppement cognitif et 
social. (Burdette, 2008) 
 Les habitudes quant à l’activité physique semblent se maintenir 
pendant l’enfance(Sa ̈a ̈kslahti 2004) de me ̂me qu’entre l’enfance, 
l’adolescence et l’a ̂ge adulte, ce qui suggère que l’activite
physique au cours des premie ̀res anne ́es de vie pourrait avoir une 
influence ulte ́rieure sur le comportement et la sante ́
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CHEZ LE BÉBÉ 
 La motricité améliore l'intégration des données
sensorielles et neuromusculaires (Centelle, Assaiante,
2011)
 La place des stimulations précoces (expérience de
Mellier, 1999) = ++ interactions sociales
 diminuer le stress, (Sallagoïty, 1999) en milieu
précaire
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Partie 3 : Les hypothèses  le 
protocole 
-
 Nous avons choisi les enfants
présents au moins 4 jours par
semaine. L’échantillon est
composé de 14 enfants (6 filles et
8 garçons), âgés entre 20 mois et
31 mois PENDANT 3 MOIS.
 3 GROUPES CONSTITUÉS :
-le groupe 1 (G1) le matin (n=5) vers 
10h ; 
-le groupe 2 (G2) l’après-midi (n=5) 
vers 16H30 
- le groupe 3 (G3) groupe variable (4 
enfants). 
LE PROTOCOLE
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 H1 L’intervention en AP PEUT
améliorer la qualité du sommeil
(durée, endormissement,
comportements émotionnels)=
activité énergétique et activité
douce YOGA
 H2 L’intervention en AP de
qualité peut favoriser la
motricité du tout petit, si elle est
pratiquée régulièrement et de
préférence le matin.
Méthodes et Les outils 
 Observation en crèche en utilisant le travail de A.FONTAINE 
(2011):  les interactions, les comportements des enfants et 
parents et la communication
 Agenda du sommeil en février et en avril
 Création des tests moteurs en nous appuyant sur des travaux 
reconnus, comme ceux de Gesell (1941) et Brunet-Lézine
(1951). Quatre tests ont été construits.
 Création du livret AP
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Exemple d’outil : les tests moteurs 
 La poutre TEST 1
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 Le petit sac TEST 2
PARTIE 4 LES RÉSULTATS  
principaux
AGENDA, 
TESTS MOTEURS
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H1: amélioration du sommeil ?
Durée pour s’endormir : 5 à 45 
minutes
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Discussion
 Limites des outils et fiabilité et petit effectif de l’échantillon
 Apprentissage moteur: durée et répétition pour la stabilisation de
la réponse motrice. L’âge est une donnée importante à prendre
en compte (étude d’ASSAIANTE 2011) l
 L’enfant effectue déjà des stratégies motrices dans la résolution
du conflit vitesse-précision = EST CAPABLE DE FAIRE DES CHOIX
 ++ Qualité du sommeil
 ++ Communication avec les parents et l’animatrice: sur le livret AP
 +++ Exploration plus importante de l’enfant, investissement,
nombre d’essais, par le concept d’affordance: accentuer le
travail sur les interactions
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